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1.はじめに
国際化・高度情報化の進展によって、人々の健康問題
は一国でとどまらず、瞬時にして国境を越えて問題を拡
散させることを、新型インフルエンザ等の感染症の事例
から私たちは学んで、きた。 WHO憲章前文の健康の定義
にあるごとく、健康は人の権利であり、国家を超えた普
遍の価値である。その、健康を人々に届けることを使命
とする医療・看護界で国際交流の必要性が叫ばれて久し
い。看護系大学の学部教育課程においても『国際看護学』
を開講している大学が増えているところである。
今回、中国上海市の1病院において教育講演の機会を
得、中国の看護教育制度、免許制度、就労行動等につい
ての情報も得た。アジア地域の主要国である日本と中国
の看護師が交流を通して、両国がともに抱える看護上の
問題を共有することは非常に意義深いことであった。異
なる政治経済システムと文化背景の下にあっても、「看
護」という営みに対する看護師たちの思い入れは共通の
ものであることを再確認することができた。本稿では、
中国の看護事情の紹介と私どもが体験した交流の一端を
報告したい。
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l.中国の看護事情
1.教育制度
1 )看護師養成教育の変遷
中国の近代看護学は西洋医学の導入につれて現われ
た。最初の看護婦養成学校は1888(清朝、光緒14年、日
本では明治21年にあたる)年にアメリカ人E.Johnson 
女史により福州市に創設された。当時、校長及び教師を
務めた人はほぼ外国人であり、使用した看護学教本、技
術マニュアル等も西洋の教育方式そのものを取り入れて
行ったので、以後、欧米式の中国看護専攻が形成された。
1914 (大正3)年、中国看護組織第一回全国代表大会が
上海で開催され、全国の看護婦代表24名が大会に出席し
た。中国人看護師は鐘茂芳氏ただ一人であったという。
彼女の提案により看護婦の呼称を従来の看護から護士に
変更された。中国語で「士」はインテリや学識を有する
人を指し、看護職につく人は科学的知識と専門的知識を
持つものであるから「護士」という呼称を用いることに
よって高い職業意識が反映されるという理由からであっ
た。以来、今日に至るまでこの呼称が用いられ定着して
いる。 1921(大正10)年、北京協和医学院が初めての5
年制の大学看護教育課程を設けた。 1966年から1976年ま
で(昭和41年-51年)の10年間は、文化大革命の影響
により看護専門学校や大学は一時閉鎖を余儀なくされ、
看護学会の活動等も全て中止となった。学校が再開され
たのは1977(昭和52)年10月以降であり、その後全国の
看護事業が徐々に回復していった。 1985(昭和60)年に、
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全国11校に5年制看護大学教育課程が設けられ、同時に
3年制教育課程、看護継続教育システムも発展し始めた。
2004 (平成16)年までに看護学教育課程を設ける大学は
133校、修士課程を設ける大学は65校、博士課程を設け
る大学は22校に達している。
また、中国の伝統医学継承の立場から漢方医学を重視
する看護専門学校も存在する。西洋医学に加えて、漢方
教育のカリキュラムが盛り込まれているのが特徴であ
る。カリキュラム上の特徴はあるものの護士国家試験は
同一である。
近年、中国の臨床において男性看護師の需要が著しく
増加する傾向にあり医科大学では、看護学科の学生募集
から性別制限を取り消し、積極的に男子学生の募集を行
い始めている。
2)看護教育課程
中国の看護教育課程には博士課程 (3-4年制)、修
士課程 (3年制)、本科 (4-5年制大学)、大専(高等
専門教育3年制で日本の短大に相当)、中専(中等専門
教育3-4年制で日本の専門学校に相当)が存在する。
博士課程修了によって博士号を、修士課程修了によって
修士号を、 5年制本科卒業によって医学学士を取得する
ことができ、 4年制本科卒業によって医学学士あるいは
理学学士の学位を取得することができる。このほか、社
会人向けの成人高等教育システムも充実してきた。対象
者は現役看護師に限られる。主な形式は独学試験(学校
に通わず、科目試験に合格することによって所定単位を
取得する)、夜間大学(休日や夜間の時間を利用し、学
校で受講する。出席率と試験成績が総合して評価され
る)、通信教育(パソコン端末を利用して受講。科目試
験に合格することによって所定単位を取得する)がある。
2.看護師免許・資格、キャリアパス
1 )看護師呼称の違い
免許は一種類だけであるが、中国の看護師には「護士」
と「護師」という呼称の区別がある。これは学歴と経験
年数による違いである。専門学校卒業の場合、 1年の臨
床経験後に「護士」国家試験の受験資格が得られ、合格
により「護士」となる。さらに5年の臨床経験後に「謹
師」国家試験の受験資格が得られる。大専卒業の場合
は、卒業する前に学校で「護士」国家試験を受験し、合
格により「護士」となる。 3年の臨床経験後に「護師」
国家試験の受験資格が得られる。本科卒業の場合は、「護
士」国家試験は免除され、 1年の臨床経験後に「謹師」
受験資格が得られる。
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2)看護師昇進システム
看護師の昇進制度が設立されており、それは、「護士」
→「護師」→「主管護師」→「副主任護師」→「主任護
師」という順に上がっていく。これは技術職掌ともいう。
学歴および経験年数、衛生部あるいは省衛生庁による各
昇進試験を受け段階的に昇進することができる。学歴が
所定条件を満たさない場合には昇進することができない
ため、本科卒ではない看護師たちは、社会人向けの成人
高等教育システムを通して学歴の向上に努めている。
また、行政職掌といわれるものがあり、病棟副護士長
→病棟護士長→科総護士長(数病棟統括)→護理部副主
任(日本の看護部副部長に相当)→護理部主任(看護部
長に相当)という順に昇進していくシステムがある。
上記2つのシステムは独立かっ並行している。行政職
掌を昇進するためには技術職掌の昇格は不可欠なのであ
る。逆に技術職掌の昇格は行政職掌に関連せず、経験年
数とともに昇進していく。たとえば技術職掌が副主任護
師になっていても行政職掌上何の役職にもついていない
ことがある。逆に護理部主任という行政職掌になるため
には、技術職掌上、副主任護師が必要とされる。異動の
場合、技術職掌は全国範囲の病院で通用・承認されるが、
行政職掌は所属病院の役職任命事情により組織単位内に
しか承認されない。
3)継続教育と免許更新制度
2008 (平成20)年以前は2年に l回看護師免許更新が
必要とされたが、 2008年5月より 5年に 1固と変更され
た。免許更新の主要条件として、継続教育の単位数が必
要であり単位数の管理はシステム化されている。看護師
にはひとり一冊ずつ「継続再教育手冊」の所持が義務付
けられている。院内学習会の参加や院外研修受講は単位
数に換算され、「継続再教育手冊J(ポートフォリオ)に
登録されることになっている。継続教育が免許更新の条
件と直結しているために、中国の看護師の受講意欲は高
し、。
4)専門看護制度
2005年に制定された政策「中国護理事業発展計画綱要
2005年-2010年」に基づき、専門看護師制度も形成さ
れつつある。現在，五つの看護領域 (ICU、救急、手術室、
臓器移植、ガン看護)において専門看護師の養成を全国
で展開している。これらの育成モデルは、 2002年に香港
が主催したICU専門看護師育成コースを模範として発
展してきた。受講対象者は、所属病院から推薦された勤
務年数5年以上でかつ短期大学卒学歴以上の看護師であ
り、研修修了後は現場に戻りエキスパートとして活躍す
ることが期待されている。理論学習は150時間、臨床実
習は3カ月間とされているが、専門看護師教育課程とし
て統ーされたカ リキュラムは定められていず、養成機関
によって異なる。
3.看護師の就労行動の特徴
1 )女性の地位向上がもたらした働き方
世界経済フォーラムによる130ヶ国における世界性差
指数レポートの調査結果によると、 2008年の中国性差順
位は57位である (WorldEconomic Forum， 2008)。こ
の結果の示すところは、中国女性の社会的地位向上の証
しである。性差指数とは、世界各国の男女平等の度合い
を指数化したものであり、 「経済J、「教育」、「健康」、「政
治」という 4つの分野について国ごとにスコアを算出し
たものである。中国は先進国である 日本(性差順位98位)
よりはるか上にランクされていることが分かる。
そもそも「男尊女卑」思想は中国の長い歴史の中に形
成された産物であった。1949(昭和24)年に中華人民共
和国が建国され、建匡15年目にあたる1954(昭和28)年
に男女平等原則が憲法に書き込まれ、国家の基本政策と
して施行されるこ とになった。さらに、 1992年に「中華
人民共和国女性権益保障法」が策定され、時代の変革と
ともに女性の権利に関する法整備が経時的に改定されて
きた。こうした社会背景の下、特に都市部の女性は男性
と同様の社会参加形態をとるようになっている。定職に
ついている女性は、定年退職まで働くことが通常であ
る。出産、育児で一時職場を撤退することは極めて少な
い。労働基準法において90日の出産休暇は規定されてい
るが、長期的な育児休暇制度はない。それでもなお、多
くの女性はライフイベン トを契機に離職することを選択
しない。なぜなら、職歴を積み上げるメリッ トを理解し
ているからである。女性の代表的な職業である看護師に
おいてもしかりである。
2)過重労働と離職
しかしながら、近年になって看護師の離職率は増加傾
向にある。中国全土における統計数字は定かではないが、
2007年の中国衛生部 (日本の厚生労働省に相当)による
696施設の3級総合病院においての調査結果では、看護
師総数の30.2%を占める契約型看護師 (非正規雇用)の
平均離職率は5.7%であり、看護師人数対病床数比は0.38:
1であった(日本の実質配置13対1および看護比率2.6
対1に相当)02005年衛生部が制定した「病院管理評価
指針」では、看護師配置基準に関し、 一般病棟の看護師
大阪市立大学看護学雑誌: 第9巻 (2013.3)
人数対病床数比は0.40:1に上げるこ とが規定された。
それでもなお、日本に比し、 看護師は過重労働を強いら
れている現状である(中華護理学会、 2008)。
IT.講演会
講演会の日程は、 2012年7月27日13・00~ 17・00であっ
た。講演会会場は中国上海市浦東新区の浦南医院の8階
会議場で、講演出席者は浦南医院で働く医師・ 看護師の
みならず、上海市内にある病院で働く医療従事者に公開
していたため、250名(参加看護師の数。医師等の数は入っ
ていない)の参加があった。講演会構成は、第一部が看
護管理学、第二部ががん看護学で組まれ、坂口が第一部
で「日本における看護管理者育成 ーその発展と課題一」
を、作田が第二部で「日本看護師の自律の成果 :リンパ
浮腫看護専門外来」を講演した。第一部では、看護管理
に携わる看護師からの質疑が多く寄せられ、日本の看護
管理事情がよくわかった、看護管理者育成の日本のシス
テムを参考にしたい等の感想が述べられた。第二部では、
がん看護および治療過程で発症する リンパ浮腫について
臨床で目の当たりに している困難事例の対処方法を具体
的に質問され、回答する時間となった。日中両国の困難
事例を共有し有意義な時間を持てた。
看護管理学分野、がん看護学分野において、 医療制度・
教育体制・文化背景などがもたらす日中両国のシステム
に差はあっても、看護管理者や看護師自身の悩みや、病
気を抱える患者の苦悩は同様であり、今後も日中両国で
意見交換を行い、お互いの国の看護学発展にむけて交流
を続けていくことは大変重要な意義がある。今後の交流
について意見交換して講演会は大盛況のうちに終了し
た。
浦南医院看護部スタッフとともに
左から4番目が作田、5番目が浦南医院の看護部長、 6番目が坂口
?
?
?
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N.交流を通して見えてきたもの
上述した通り、 日本では更新制度のない看護師資格で
あるが、 中国では五年に一度の更新制度がある。更新制
度のない日本の看護師は、資格を取った後は(問題を起
こさない限り)免許を取り消される心配もなく安心した
職業生活を送る ことができる。離職しでも免許は生涯保
持できる。継続学習に熱心でなくてもペナルティはない。
そのためか、質の高い看護を目指して看護部が熱心に企
画運営する現任教育への受け止め方に両国の差を感じざ
るを得なかった。日本では、キャ リア開発に目覚めた意
識の高い看護師が多くいる一方で、至れり尽くせりに職
場が準備してく れている現任教育を、義務的に受講する
消極的な雰囲気がいまだ残ることも否めないのが現実で
ある。中国の看護師たちは違った。厳しい更新制度が存
在するために、現任教育を自ら進んで受講する必要があ
る。そのために、ギラギラとした積極性を持たざるを得
ないのであろう。資格を奪われる危機感に絶えず直面
し、緊張感を端々に感じた。私共の講演の受講も各自の
ポートフォ リオに記録され、継続教育のポイン トとして
加算されるのである。学びの機会を最大限に活用しよう
とする熱意に圧倒された。日中両国間の看護制度の違い
をお互いが学びあう ことで、お互いの国の看護教育 ・看
護臨床に取り入れる部分は取り入れ、互いの国の国民の
QOL向上に向けた看護還元に向けて努力する重要性に
気付かされた。
日本の看護はアメ リカi愉入であるが、中国は日本の看
護を輸入したいと判断されていた。私共の講演の数ヶ月
前にアメ リカの看護教育者の講演が開催されたそうであ
るが、企画者の予想に反して出席者は少なかったそうだ。
今回のように、 上海市の病院看護師がこぞって出席し会
場に入りきらなし、250~1 以上の出席者となる こ とは今ま
でになかったとのことで、中国の看護管理者から「この
出席者の数が、 日本の看護に皆が興味を抱き、日本の看
護を中国に輸入したいということの表れです」 と言われ
た。リップサービスを差しヲ|いても、受講者の熱意から
そのことは裏付けられた。
日本の看護は世界に誇れるものと私共は確信してい
る。輸入してきた看護を独自に我国の看護と して発展さ
せ、国民に還元している。まだまだ、完全なものでない
にせよ、時代と ともに工夫し発展してきた日本の看護を、
これからは世界に向けて発信し輸出する時代に入ったと
硲信している。
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